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 TEST SECONDO MODULO 

CAPITOLO L  

URGENZE OSTETRICHE E GINECOLOGICHE 

 

 

1 SECONDO QUANTO APPRESO E’ CORRETTO PARLARE DI URGENZA IN PRESENZA DI PARTO 

FISIOLOGICO? 

a. Si      X 

b. No 

c. Solo se in presenza di emoraggie 

d. Solo in caso di Ipertensione 

 

2  L’URGENZA GINECOLOGICA PIU’ FREQUENTE E’: 

a. Rottura di parete dell’ovaio 

b. Metroraggia X 

c. Amenorrea 

d. Dismenorrea 

 

3  LE FASI DEL PARTO IN ORDINE SONO: 

a. Dilatante, espulsivo, secondamento  X 

b. Secondamento, espulsivo, dilatante 

c. Dilatante, secondamento, espulsivo 

d. Espulsivo,secondamento, dilatante  

4  SECONDO QUANTO APPRESO IN QUALI CASI BISOGNA ASSISTERE IL PARTO IN POSTO ? 

a. In presenza di contrazioni irregolari e distanza notevole dal presidio ospedaliero 

b. Ogni volta che presupponiamo un pericolo per la partoriente 

c. In presenza di bisogno irrefrenabile di spingere, emoraggia e distensione del perineo  X 

d. In nessuno di questi casi 

 

5  SI DEFINISCE PARTO PRE-TERMINE SE SI PRESENTA PRIMA DELLA: 

a. 37 Settimana  X 

b. 40 Settimana 

c. 28 Settimana 

d. In ogni caso se si verifica prima del giorno presunto 

6  SE CI TROVIAMO AD ASSISTERE UN PARTO SUL POSTO E’ INDISPENSABILE: 

a. Rimanere tranquilli e far respirare la partoriente in maniera regolare 

b. Disinfettare le proprie mani e utilizzare guanti sterili  X 

c. Disinfettare il perineo della partoriente  

d. Avere a disposizione molta  acqua calda 

7  DURANTE LA FASE ESPULSIVA E’ INDISPENSABILE: 

a. Sostenere il bambino ed evitare le trazioni sul bambino 

b. Mantenere il bambino sul torace della mamma  e asciugarlo 

c. Registrare l’ora della nascita 

d. Tutte le precedenti affermazioni sono corrette  X 
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8  SECONDO QUANTO APPRESO COSA E’ INDISPENSABILE VALUTARE NEL NEONATO ? 

a. Pianto valido e tono muscolare  X 

b. Lucidità del cordone ombelicale 

c. Presenza di riflessi corneali 

d. Dimensioni del cranio 

10 SE DURANTE LA VALUTAZIONE DEL NEONATO SONO PRESENTI SEGNI DI PERICOLO: 

a. Informare immediatamente la COEU/SOREU e avviare la Rianimazione Neonatale  X 

b. Tentare la rianimazione Neonatale e se non efficace informare la COEU/SOREU 

c. Disporre per un rapido Rendez-Vous e/o trasporto in PS 

d. Nessuna delle precedenti affermazioni è corretta 

11 DURANTE LA RIANIMAZIONE NEONATALE IL RAPPORTO COMPRESSIONI/VENTILAZIONI E’: 

a. 15/2 

b. 30/2 

c. 3/1 X 

d. 5/2 

12  LA PRIMA MANOVRA DA EFFETTUARE SUL NEONATO E’: 

a. Frizionare delicatamente la bocca il torace e i piedi  

b. Schiaffeggiare il dorso del bambino 

c. Tagliare il cordone ombelicale 

d. Avvolgere il neonato in un panno caldo e umido X 

13  DURANTE IL SECONDAMENTO LA PERDITA EMATICA PUO’ ARRIVARE ANCHE FINO A: 

a. 2000 ml 

b. 500 ml  X 

c. 1000 ml 

d. 1500 ml 

14  SE LA PARTORIENTE PRESENTA UN ACC IL PUNTO DI REPERE E LA MODALITA’ DI RCP: 

a. Restano immodificati rispetto al protocollo BLSD adulto  X 

b. Cambiano in base alla dimensione dell’addome materno 

c. Non si effettua RCP per evitare danni al bambino 

d. Cambiano in base alla settimana di gestazione 

 


